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MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO

Universidade Federal de Ouro Preto – UFOP

Escola de Nutrição – ENUT

          Programa de Pós-Graduação em Saúde e Nutrição
___________________________________________________________________


Instruções Para Preenchimento do Formulário
Bancas de Qualificação e Defesa de Mestrado
Leia atentamente as instruções abaixo para agilizar o processo de indicação de banca

-
Preencher TODAS as informações solicitadas.
-
Incluir o resumo do trabalho em português e em inglês ressaltando os principais resultados e conclusões contendo entre 200 a 600 palavras. 
-
Sugerir os nomes para as bancas seguindo as seguintes recomendações:

· Para Qualificação de Mestrado:
Sugerir no total de 4 nomes sendo que:


- 02 deverão ser internos ao PPGSN;

- 02 deverão ser externos ao PPGSN.

· Para Defesa de Mestrado:
Sugerir no total de 4 nomes sendo que:


- 02 deverão ser internos à UFOP;

- 02 deverão ser externos à UFOP.
Em relação aos membros externos, deve-se observar o seguinte:

-
Não poderão ser colaboradores do trabalho em questão.
-
Liste os nomes no quadro de acordo com a ordem de prioridade e selecione a sua preferência para ser titular (1) ou suplente (2).
- Somente para os membros externos, inclua um pequeno sumário sobre a área de atuação do pesquisador (de acordo com o Currículo Lattes).
- 
O orientador deve assinar no final o termo de responsabilidade declarando que os membros externos não são colaboradores do trabalho em questão.
- Todos os membros da banca devem ser doutores.
- Encaminhar apenas a partir da página 2 deste formulário.
	Nome do Aluno: 

	Nome do Orientador(a): 

	Nome do Coorientador(a):
	Participará da banca?  (  ) SIM       ( ) NÃO

	Nível de defesa: (  ) Mestrado                                 (  ) Qualificação Mestrado

	Banca por videoconferência? (  ) Sim    (  ) Não
	Se sim, local e quais membros:

	Título do Trabalho:

	Título em Inglês: 

	Resumo:
Palavras-chave:

	Abstract:

Keywords:

	Projeto de Pesquisa do Orientador (para cadastro na Plataforma Sucupira): 




	Sugestões de nomes para a banca de Defesa e Qualificação de Mestrado:

	Membros Internos
	Instituição
	Titular/ Suplente
	E-mail

	1
	
	Titular
	

	2
	
	Suplente
	

	Membros Externos
	Instituição
	Titular/ Suplente
	CPF
	E-mail

	1
	
	Titular
	
	

	2
	
	Suplente
	
	

	Data e horário previstos do exame: 

	Observações/Justificativas (se necessário): 



	Sumário do Lattes dos Membros Externos



Declaro que os nomes indicados dos membros externos para compor esta banca examinadora não são colaboradores do trabalho em questão.

Data:_______________, _____/_____/____

___________________________________

Nome e assinatura do orientador(a).
PAGE  
3

[image: image3.png]


_1613911587.doc


�












